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LAMPIRAN-LAMPIRAN 
Lampiran 1. Standar Prosedur Operasional Terapi Vokal AIUEO 

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL 

TERAPI VOKAL “AIUEO” 

A. Tujuan 

Tujuan terapi wicara adalah terapi dilakukan untuk memperbaiki 

ucapan agar dapat dipahami oleh orang lain dengan menggerakkan lidah, bibir, 

otot wajah, dan mengucapkan kata-kata (Wiwit, 2010). 

  

B. Ruang Lingkup 

Indikasi dilakukan pada pasien dengan gangguan komunikasi, 

gangguan berbahasa bicara, dan gangguan menelan. 

 

C. Definisi 

Terapi wicara merupakan penatalaksanaan non farmakologi yang 

diberikan pada seseorang yang mengalami gangguan komunikasi, gangguan 

bahasa bicara, serta gangguan menelan. Terapi vokal “AIUEO” merupakan 

terapi wicara yang ditekankan pada huruf vocal pada alfabet A, I, U, E, dan O 

dengan tujuan memperbaiki ucapan agar dapat dipahami oleh orang lain. 

 

D. Prosedur  

1. Prosedur Pelaksanaan 

a. Pastikan kebutuhan terapi vokal AIUEO pada pasien 

1) Cek perencanaan keperawatan 



 

xxi 

 

b. Persiapan klien 

1) Sampaikan salam  

2) Memperkenalkan diri 

3) Jelaskan kepada pada pasien dan keluarga tentang tujuan dan 

prosedur tindakan yang akan dilakukan 

c. Persiapan lingkungan  

1) Jaga privacy dengan menutup gordin atau pasang sampiran  

d. Pelaksanaan tindakan  
1) Cuci tangan (Lihat SPO Cuci Tangan) 
2) Mengatur posisi klien dengan nyaman. 
3) Atur posisi klien duduk atau dalam keadaan nyaman dan tidak 

berbaring. Kedua tangan klien masing-masing berada disamping 

kiri dan kanan. 
4) Ajarkan klien untuk mengarahkan bibir kearah yang berlawanan 

(tersenyum) tanpa membuka bibir dan lakukan pengulangan 

sebanyak 3 kali dengan durasi 5 detik. 

 
5) Ajarkan klien kembungkan kedua bibir dengan rapat, kemudian 

kembungkan pipi dengan udara, tahan selama 5 detik dan 

kemudian keluarkan. 
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6) Ajarkan klien kembungkan sisi pipi kanan dan kiri secara 

bergantian dengan menggunakan udara atau cairan. 

 
7) Ajarkan klien untuk menjulurkan lidah sejauh mungkin. 

 
8) Ajarkan klien untuk membuka mulut lebar, kemudian gerakkan 

rahang bawah ke sisi kanan dan kiri secara bergantian. 

 
9) Minta klien untuk mengucapkan huruf A dengan mulut terbuka. 

 

10) Selanjutnya minta klien untuk mengucapkan huruf I dengan 

mulut dan gigi dirapatkan dan bibir dibuka. 
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11) Minta klien untuk mengucapkan huruf U dengan keadaan mulut 

mencucu kedepan. Bibir atas dan bawah tidak rapat 

 
12) Minta klien untuk mengucapkan huruf E dengan keadaan pipi, 

mulut, dan bibir seperti tersenyum lebar. 

 
13) Minta klien untuk mengucapkan huruf O dengan mulut dan bibir 

membulat kedepan. 
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14) Tanyakan respon klien setelah tindakan dan kembalikan klien ke 

posisi semula atau posisi nyaman. 

15) Membuat kontrak untuk tindakan selanjutnya. 

16) Sampaikan salam penutup. 

17) Cuci tangan (lihat SPO cuci tangan). 

18) Dokumentasikan kegiatan pada catatan keperawatan. 

 

Sumber: Modul Asuhan Keperawatan Sistem Persyarafan Jurusan Keperawatan 

Bandung Poltekkes Kemenkes Bandung. 
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Lampiran 2. Standar Prosedur Operasional Latihan ROM Pasif 

 

 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR LATIHAN RANGE OF MOTION 

(ROM) 

A. Tujuan 

1. Mempertahankan dan mengembalikan fungsi neuromuskular 

2. Mencegah terjadinya komplikasi akibat immobilisasi 

3. Membantu pasien mempercepat proses perbaikan/rehabilitasi 

4. Mencegah kekakuan pada sendi 

5. Merangsang sirkulasi darah 

6. Mencegah kelainan bentuk, kekakuan dan kontraktur 

B. Definisi 

Latihan ROM (Range of Motion) adalah latihan yang dilakukan untuk 

mempertahankan atau memperbaiki tingkat kesempurnaan kemampuan 

menggerakan persendian secara normal dan lengkap untuk meningkatkan 

massa otot dan tonus. Latihan ROM pasif merupakan latihan ROM yang 

dilakukan dengan energi yang dikeluarkan untuk menggerakkan oleh bantuan 

orang lain pada pasien yang tidak mampu melaksanakannya secara mandiri. 

 

 

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES 

BANDUNG BANDUNGKEMENKES BANDUNG 

 
STANDAR PROSEDUR 

PERASIONAL 
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C. Prosedur 

1. Pastikan kondisi kebutuhan pasien untuk dilakukan latihan ROM secara 

pasif terutama kekuatan otot dan tanda-tanda vital. 

2. Persiapan klien 

a. Sampaikan salam 

b. Berikan penjelasan tentang prosedur yang akan dilakukan 

3. Persiapan lingkungan 

a. Jaga privasi klien dengan memasang sampiran/menutup gordin 

4. Cuci tangan 

5. Atur tempat tidur posisi yang tepat 

6. Lakukan prosedur latihan ROM pasif pada ekstrimitas atas yang 

mengalami kelemahan/kelumpuhan dimulai dari persendian ujung (distal) 

ke proximal dengan urutan sebagai berikut: 

a. Lakukan gerakan fleksi-ekstensi pada persendian jari-jari tangan 

sebanyak 10 kali, dengan cara: pegang pergelangan tangan dengan 

satu, sedangkan tanga lainnya menekuk dan meluruskan jari-jari 

tangan yang lumpuh. 

b. Lakukan gerakan memutar ibu jari pada persendian jari tangan 

sebanyak 10 kali, dengan cara: pegang telapak tangan dan keempat 

jari tangan dengan tangan satu sedangkan tangan lainnya memutar ibu 

jari tangan yang lumpuh. 

c. Lakukan gerakan fleksi-ekstensi pada persendian pergelangan tangan 

sebanyak 10 kali, dengan cara: pegang lengan bawah dengan tangan 
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satu sedangkan tanga lainnya menggenggam telapak tangan pasien, 

Gerakan tangan pasien yang lumpuh dengan fleksi-ekstensi. 

d. Lakukan gerakan endorotasi dan eksorotasi pada persendian jari-jari 

tangan sebanyak 10 kali dengan cara : pegang lengan bawah dengan 

tangan satu sedangkan tangan lainnya menggenggam telapak tangan 

pasien. Putar pergelangan tangan pasien yang lumpuh ke arah luar 

(telentang/eksorotasi) dan ke arah dalam (telungkup/endorotasi). 

e. Lakukan gerakan fleksi-ekstensi pada persendian siku tangan 

sebanyak 10 kali, dengan cara: pegang lengan atas pasien dengan 

tangan satu, sedangkan tangan lainnya menekuk (fleksi) dan 

meluruskan (ekstensi) siku tangan yang lumpuh. 

f. Lakukan gerakan fleksi-ekstensi pada persendian bahu tangan 

sebanyak 10 kali, dengan cara: tangan satu penolong memegang siku, 

tangan lainnya memegang lengan. Kemudian luruskan siku, naikkan 

dan trunkan lengan dengan siku tetap lurus. 

7. Perhatikan keadaan pasien selama dilakukan latihan ROM pasip bagian 

ekstrimitas atas, apabila pasien tampak kelelahan, sebaiknya latihan 

dihentikan sementara sampai keadaan pasien tampak tenang kembali. 

8. Latihan ROM secara pasif bagian ekstrimitas bawah, dengan urutan 

sebagai berikut: 

a. Gerakan memutar pergelangan kaki sebanyak 10 kali dengan cara: 

pegang tungkai yang lumpuh dengan satu tangan, kemudian tangan 
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lainnya memutar pergelangan kaki kea rah luar (eksorotasi) dan ke 

arah dalam (endorotasi). 

b. Gerakan menekuk dan meluruskan pangkal paha sebanyak 10 kali 

dengan cara pegang lutut pasien yang lumpuh dengan tangan satu, 

sedangkan tangan lainnya memegang tungkai sambal menaikkan dan 

menurunkan kaki dengan lutut tetap dalam keadaan lurus. 

c. Gerakan menekuk dan meluruskan lutut sebanyak 10 kali, dengan 

cara: pegang lutut yang lumpuh dengan tangan satu, kemudian tangan 

lainnya memegang tungkai. Lalu tekuk dan luruskan lutut. 

d. Gerakan untuk pangkal paha sebanyak 10 kali, dengan cara: pegang 

lutut yang lumpuh dengan tangan satu, kemudian tangan lainnya 

menggerakan kaki pasien menjauh (abduksi) dan mendekati (adduksi) 

kaki satunya dilanjutkan dengan arah ke atas (fleksi) dan ke bawah 

(ekstensi). 

9. Perhatikan keadaan pasien selama dilakukan latihan ROM pasip bagian 

ekstrimitas bawah, apabila pasien tampak kelelahan, sebaiknya latihan 

dihentikan sementara sampai keadaan pasien tampak tenang kembali 

10. Atur kembali posisi sesuai kebutuhan 

11. Evaluasi respon pasien dan rencana tindak lanjut 

12. Sampaikan salam terminasi 

13. Cuci tangan 

14. Dokumentasikan hasil tindakan 

Sumber : Jurusan Keperawatan Bandung Poltekkes Kemenkes Bandung 
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Lampiran 3. SAP Latihan Wicara AIUEO 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

LATIHAN VOKAL AIUEO 

 

A. Judul 

Terapi Wicara AIUEO 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Setelah dilakukan penyuluhan, diharapkan pasien dan keluarga mampu 

memahami dan dapat melakukan terapi wicara AIUEO secara mandiri. 

2. Tujuan Khusus 

Setelah dilakukan penyuluhan tentang Terapi Wicara AIUEO, diharapkan 

pasien dan keluarga dapat menjelaskan kembali mengenai: 

a. Pengertian dari Terapi Wicara 

b. Pengertian Terapi wicara AIUEO 

c. Tujuan Terapi wicara AIUEO 

d. Langkah-langkah melakukan Terapi wicara AIUEO 

C. Tempat 

Rumah Ny. S di Cijambe Kulon, Pasir Endah, Ujung Berung 

D. Waktu 

Jum’at, 21 April 2023 

E. Sasaran 

a. Peserta  

Pasien Ny. S dan keluarga  
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b. Jumlah  

Dilakukan secara individu kepada pasien dan keluarga 

F. Metode 

- Penyuluhan dilakukan di ruangan bersama pasien dan keluarga 

- Ruangan dibuat senyaman mungkin 

- Perawat memberikan penyuluhan secara langsung kepada pasien dan 

keluarga 

G. Media 

Leaflet  

H. Rencana Pelaksanaan 

No Tahap Kegiatan Waktu 

1 Persiapan 1. Persiapan 

ruangan/tempat 

2. Persiapan pasien  

3. Kontrak waktu dengan 

pasien 

5 menit 

2  

Proses 

Pembukaan  

1. Mengucapkan Salam 

2. Memperkenalkan Diri 

3. Menanyakan kondisi 

pasien 

10 menit 

Pelaksanaan  
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1. Menyampaikan materi 

terkait penyuluhan : 

a. Pengertian dari Terapi 

Wicara 

b. Pengertian Terapi wicara 

AIUEO 

c. Tujuan Terapi wicara 

AIUEO 

d. Langkah-langkah 

melakukan Terapi wicara 

AIUEO  

2. Memberikan kesempatan 

kepada pasien dan keluarga 

untuk bertanya 

3 Evaluasi 1. Mengobservasi pemahaman 

terkait materi yang telah 

disampaikan 

2. Menanyakan perasaan pasien 

3. Memberikan pertanyaan 

terkait materi yang telah 

disampaikan 

4. Menutup dengan salam dan 

5 menit 
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ucapan terima kasih 

 

I. Evaluasi  

Bentuk Evaluasi : Subjektif dan Objektif 

Pokok-pokok Evaluasi : 

1. Pengertian Terapi Wicara 

2. Tujuan Terapi wicara AIUEO 

3. Langkah-langkah melakukan Terapi wicara AIUEO 

J. Lampiran 
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Lampiran 4. SAP Latihan ROM Aktif 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

LATIHAN RANGE OF MOTION (ROM) AKTIF 

 

A. Judul 

Latihan Rentang Gerak (Range of Motion) 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Setelah dilakukan penyuluhan, diharapkan pasien dan keluarga mampu 

memahami dan dapat melakukan Latihan Rentang Gerak (ROM) aktif 

secara mandiri. 

2. Tujuan Khusus 

Setelah dilakukan penyuluhan tentang Latihan Rentang Gerak (ROM) 

aktif, diharapkan pasien dan keluarga dapat menjelaskan kembali 

mengenai: 

a. Pengertian Latihan Rentang Gerak (ROM) 

b. Tujuan Latihan Rentang Gerak (ROM) 

c. Langkah-langkah melakukan Latihan Rentang Gerak (ROM) 

d. Hal yang harus diperhatikan saat Latihan Rentang Gerak (ROM) 

C. Tempat 

Rumah Ny. S di Cijambe Kulon, Pasir Endah, Ujung Berung 

D. Waktu 

Jum’at, 21 April 2023 

E. Sasaran 
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a. Peserta  

Pasien Ny. S dan keluarga  

b. Jumlah  

Dilakukan secara individu kepada pasien dan keluarga 

F. Metode 

- Penyuluhan dilakukan di ruangan bersama pasien dan keluarga 

- Ruangan dibuat senyaman mungkin 

- Perawat memberikan penyuluhan secara langsung kepada pasien dan 

keluarga 

G. Media 

Leaflet  

H. Rencana Pelaksanaan 

No Tahap Kegiatan Waktu 

1 Persiapan 1. Persiapan 

ruangan/tempat 

2. Persiapan pasien  

3. Kontrak waktu dengan 

pasien 

5 menit 

2 Proses Pembukaan  

1. Mengucapkan Salam 

2. Memperkenalkan Diri 

3. Menanyakan kondisi 

10 menit 
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pasien 

Pelaksanaan  

1. Menyampaikan materi terkait 

penyuluhan : 

a. Pengertian Latihan 

Rentang Gerak (ROM) 

b. Tujuan Latihan Rentang 

Gerak (ROM) 

c. Langkah-langkah 

melakukan Latihan 

Rentang Gerak (ROM) 

d. Hal yang harus 

diperhatikan saat Latihan 

Rentang Gerak (ROM 

2. Memberikan kesempatan 

kepada pasien dan keluarga 

untuk bertanya 

3 Evaluasi 1. Mengobservasi pemahaman 

terkait materi yang telah 

disampaikan 

2. Menanyakan perasaan pasien 

3. Memberikan pertanyaan 

5 menit 
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terkait materi yang telah 

disampaikan 

4. Menutup dengan salam dan 

ucapan terima kasih 

 

I. Evaluasi  

Bentuk Evaluasi : Subjektif dan Objektif 

Pokok-pokok Evaluasi : 

1. Pengertian Latihan Rentang Gerak (ROM) 

2. Tujuan Latihan Rentang Gerak (ROM) 

3. Langkah-langkah melakukan Latihan Rentang Gerak (ROM) 

4. Hal yang harus diperhatikan saat Latihan Rentang Gerak (ROM) 

J. Lampiran 
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Lampiran 5. Lembar Bimbingan KTI 
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